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Szakért6i beszamolé

A ,,Nyiregyhiza- Virosi Reformitus Egyh:izkozség szervezeti mitkodés hatékonysiginak nivelése,
nyijtott szolgiltatisok mindségének fejlesztése” cimii, ,,EFOP-1.9.8-17-2017-00007" azonosftészamu
palyazat keretében szakapolési mithelymunka keriilt megtartasra 2019. januar 31-én.

Az apolasszakmai miihely konkrét téméja a siirgésségi betegellatas gyakorlataban a 2019. janudr 11-t81
bekovetkezd valé Magyar Siirgdsségi Tridzs rendszer (MSTR). Tovébbi fontos teriilet az idések
otthondban ellatott demens betegek siirgdsségi ellatisanak tapasztalatai és dilemmai. Ezen témakban a
legkedvez8bb ajanlatot nyujté szakérts lebonyolitotta a szakmai miihelyt, moderalta a megbeszélést. A
miihely elsd felében rovid attekintést kaphattunk a demens személyek korhazba keriilésének abszolit
indikaciéirél, okairél, megbeszéltiik ezen kérdés fontossagat, hiszen a siirgésségi ellatasba keriild
személy esetén a bekiildd szocidlis intézmények sokszor csak mellékesen Jelzik a demencia tényét,
ugyanakkor a legtébb korhaz nincs felkésziilve a demens betegek ellatésara.

Demencia esetén a f8 cél, hogy minél kevesebb idét tSltson a kérhazban az ellatott. A kérhazban toltott
id6szak alatt biztositott legyen az 4llapotjavulas, a biztonsagérzet és keriiljiik el az allapotrosszabbodast
a nozokomialis infekciokat és az esetleges fizikai sériiléseket. Jelentds veszélyeket hordoz a
hospitalizacid, a kiszolgaltatottsag novekedése, a funkcionalitas csdkkenése. A megvaltozott kdrnyezet
onmagéaban is 4llapotrosszabbodast eredményezhet. Ezek utin megbeszélésre keriilt az SBC felvétel
soran a szocidlis intézmények részérsl 4tadott ellatotti informaciok kére és a felvételi eljaréas folyamata.
Ezek utin bemutatasra keriilt a nyfregyhazi SBC Osztalyon folyé szakmai munka és a szocialis
intézményekkel torténd kapcsolattartas nehézségei a korhaz szempontjabdl. Ez a szakasz tartalmazta a
TRIAZS miikodésének bemutatasat és a Stirg6sségi Osztalyon folyo szakmai tevékenység leirdsat.

Ezek utin kovetkezett a szakmai mihelymunkanak az a része, amelyet taldn a leginkabb virtak a
résztvevok. Kolcsondsen megoszthattuk az egészségligy €s a szocidlis ellatast végzd intézmények
kozotti fesziiltségek tapasztalatait, konkrét példakat felsorakoztatva prébaltuk kimunkalni a helyes
dontés menetét, hiszen a szocialis intézményekben is egy kérhazi beutalds vagy SBC-re kiildésre
kapcsdn a TRIAZS-hoz hasonlé dontési folyamatnak kell lezajlania. Ezen folyamat 1épései azonban
egészségiigyi vagy szocidlis jogszabalyokkal konkrétan kevésbé tdmogatottak. A legtébb szocialis
intézményben a 24 éras orvosi jelenlét nem megoldott (nem is kdtelezd megoldani). Szembesiiltiink
megoldani az dgazatok kozott esetenként megjelend fesziiltségekkel. A tapasztalatok azt mutattak, hogy
az egeszségligy kevéssé ismeri a szocialis intézmények feladatait, kotelezettségeit, lehetdségeit, akar
jogszabalyi, akar szakmai teriileten. Hianyossagokat talaltunk ugyanakkor a szocialis intézményben
dolgozok dpolasszakmai vezetok ismereteiben is, hiszen bér dolgozott az egészségiigyben, de a kép,
amely ezen vezetkben él, tobbszor sok év vagy akar tobb tiz év az egeszségligy allapotarol,
miikodésérol.

A szakmai miihely nagyban hozz4jarult, hogy megismerjiik a kérhaz és a szocidlis intézmények kapcsan
a szakmai munka tartalmat. A kompetenciak tisztdzasa révén stabilabb beteg utakat tudunk a jévében
kialakitani, hiszen mind a szociélis intézmény, mind a kérhéz részben ugyanazon személyeket latja el,
az egeészségiigyi adatok megosztisa az adatvédelmi szabalyok betartdasa mellett nélkiilozhetetlen
professzionalis vagy segité gyogyitd munka biztositaséhoz.

Mellékelem a moderalast végz6 Ress Andrea 4ltal készitett és hasznalt
szakmai anyagokat.

.......................................................
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A demens beteg a |
slirgdsségi osztalyon |

Ress Andrea 2019.01.31

okok

» Hirtelen Allapotromlis

Akut katasztrofak-agyl, hast kardialis,

Traumak

Vitalis paraméterek kéros véltozisa (80 hgmm, fekvé....}
Kiszdradds nagyfoku kockizata (nem egy napja all fenn...)
Tartds zavartsag- (éjszakai bekiildés)

Tartds nyelési nehezitettség-(éjszakai bekiildés)

Célok

> Af6 cél,hogy minél kevesebb idét téltson korhazban
> Ajavulds eldsegitése

> Abiztonsig elésegitése

» Azallapot
» Anozokdmialis infekcick etkeriilése

> A g ndveldse,a sérilté

2019.05.08.

Mikor keriiljon egy demens beteg
kérhazba?

»Ha allapota ezt
megkivanja,a
korhazi kezeléstél
javulas varhato

Miért ?

» Akérhdzba keriilé demens betegek szima emelkedik -orszégosan fs...
» Sokszora ara csak 2 ént derii fény Szii

> Alegtdbb kérhaz nincs felkésziilve a demens beteg ellitisara

» Demens beteg-kdrhdzba keriil kétségbeesik...

¥ Ha panaszai miatt tiineti terdpia dtmenetileg elégséges- lizcsillapitis-majd a
héziorvosnak szélni

» Fontoljuk meg,hogy az este,éjszaka kizepén érkerzen a beteg kérhazba?

Hospitalizacid veszélyei

> Allapot rosszabbodss kockizata

> Smialis fertd:

»  -kognitiv funkcid romlas

» N6 a kiszolgiltatottsig

» Funkcionalitis csdkken {koratozva van esetleg)

> A beteg dltal felismerhetd ko
ftapotromlist eredményezhet




SBC- felvétel

» Mikor tudunk segfteni?- Ha tudjuk,hogy miért érkezett a beteg!
» Informaci6 éhség

» Személyes adatokra

» Hozzitartozd adatra,elérhetdségre

» Cselekviképes beteg?

[ a beteg-mil atozésa van?

» Belegyezs nyilatkozat-kiirja ala? (miitét, lyzis stb...)

SBC-felvétel

» Milyen gyégyszersket szed- érzékenység van-e?

> Miért érkezett?

> Midta vannak tiinetei? Milyen tiinetek vannak?

> Alapotromlss tértént?

» Kyelési nehezitettség van-e?

» Gyogyszert letudja-e nyelni?

»  Milyen sériilése van? Ellatas trtént-e?

»  pl.hasmenés-van-e masnak is.... jelentési kitelezetiség

SBC felvétel

Ami sziikséges

» Par mondatban leimi mi tértént.... ,orves latta-e a beteget,tud-e réla

» Milyen gyo tszed- gy Ei té
Jutolsé gyé bevétel id6] it

» Vitalis paraméterek,VC érték,

» esetleg dllands katéter ,PEG mikor lett behelyezve(szeptikus allapot),
»  székletiirités idSpontja(akut has,ileus)

» Végtagok mozgasa,arc-szaj deformitds(stroke)

» Sz e a beteget? Akdrha ne
rogzitést ... fizikai korlatozas,récs,rogzités
Pénzt-érték 4 édeszkézt {j bot, f5leg ha elesett
Allapota)ne kiildjiink a betegget
b Visszaszallitis esetén- fogadjak-e a beteget?
. s s
Ami sziikséges
[ Atartozé elérhetdsége- bel .
» jratokat, csak ma eredetit sohal
» gl iébdl csak a 6t,ha sajat kérhazi akkor nem
- merta pri
» minimilis csomag, lehetdleg névvel ellatva-
» Csomag,béro hozza) lista

Mit kértink?

Tiirelmet és megérteést,
kommunikaljunk egymassal

2019.05.08.




~E8Y j6 beszédnek olyannak kell lennie, mint
egy nd szoknyéajanak:
elég hosszinak, hogy elfedje a térgyat,
de ahhoz elég rovidnek, hogy felkeltse az
érdeklbdést”

Winston Chmrl!'{L/

KGsz6nom a figyelmet!

2019.05.08.







2019.05.08.

Tisztelt betegek és
hozzatartok!

Kérjiik, hogy figyelmesen
olvassak a tajékoztatast!

A betegvizsgalat nem
érkezési sorrendben,
hanem triazs besorolas
alapjan torténik.

A triazs célja a protokoll
szerinti allapotfelmérés,
ez alapjan a megfelel6 szintii

ellatas biztositisa a megfelelé
idében!

A besorolast szakképzett dpoldink
végzik.

A besorolas kategoriajarél a beteg
tajékoztatast kap.

Besorolas kategoriai

Trifas kategoria ~ OTvos Vishlatra
Azonnali/tijraélesztés 0
Kritikus 15 perc
Siirgds 30 perc
Kevésbé siirgds 1-2 6ra

Halaszthato 3-4 6ra




2019.05.08.

A mentovel érkezo betegek
NEM ¢élveznek elsdbbséget a
betegellatasban!

Segithetek?

Kérdésével,
problémajaval
forduljon a
z0ld polos
apolohoz.

T4ajékoztat6 a varakozasi idékrol:

Vérvételi eredmény: kb. 2-3 éra.

Képalkotd vizsgilat eredménye:
(rontgen, UH, CT): kb. 2 éra.

Konzilium (sebészet,

ideggydgydszat): kb. 1-6 ora.

FIGYELEM!

Az egészségiigyi dolgozo
munka végzése kozben
kozfeladatot ellato
személynek mindésiil, igy
mindsitett védelmet kap a
Biintet6 Torvénykonyv altal.

Kozfeladatot ellaté személy elleni
erdszak

AKki az egészségiigyi dolgozot
munkavégzés kozben
erészakkal vagy fenyegetéssel
akadalyozza, vagy bantalmazza,
biintett miatt 1-5 évig terjedo
szabadsagvesztéssel biintethetd.




2019.05.08.

Becsiiletsértés

AKki egészségiigyi dolgozéval
munkavégzés kizben
nagy nyilvinossag elétt a becsiilet
csorbitdsara alkalmas kifejezést haszn4l,

becsiiletsértés vétsége miatt 1 évig
terjedd

szabadsagvesztéssel biintetendd.

Ragalmazas

Aki az egészségiigyi dolgozorél mas elstt a
becsiilet csorbitisara alkalmas tényt 4llit,
rigalmazis vétsége miatt 1 évig terjeds
szabadsagvesztéssel

biintetendd.

A biintetés 2 évig terjedé szabadsdgvesztés,
ha a rigalmazast nagy nyilvinossig el6tt
kivetik el.

Ha osztilyunk dolgozéjaval
szemben barmely tényaillas
megvalosul, az elkoveto ellen
feljelentést tesziink!

Latogatasi id6

Oranként 10 perc!

A litogatas minden 6ra
30. percétél 40. percéig tart.

A biztonsagi 6r segiti Onoket!

Osztalyunk elétt a dohdnyzas
szigoruan TILOS, hatésagi
biintetést von maga utdn.

A Kijel6lt dohdnyzé hely az
SZTK Epiilete mégott van.

A kérhaz udvaran a
parkolas csak az els6
féloraban ingyenes!




2019.05.08.

Kedvez6bb parkolasi
dijfeltételekkel a korhazi
parkoléhazban varakozhat
gépjarmujével!

Parkolasi dijak az udvaron

Elsé ora (0-60 perc) 400,- Ft,
2, 6ra (61-120 perc) 800,- Ft,
3. 6ra (120-180 perc) 1 200,- Ft,
4. 6ra (180-240 perc) 1 600,- Ft,
5. 6ra (241-300 perc) 2 000,- Ft,

majd ezt kévetden minden megkezdett ora
2 000,- Ft/éra

Parkolasi dij a Parkolohazban

oranként 400 Ft.
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